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မနွ္ကနေ္ၾကာငး္ တရားဝင ္ေထာကခ္ံခ်က္-အလယ္ပိငုး္ စစတ္မး္ 
 Mid-Certification Review 

အက်ိဳ းခစံားခြင့္မ်ား ဆကလ္ကရ္ရွရိန ္သင၏္ မနွ္ကနေ္ၾကာငး္ တရားဝင ္ေထာက္ခခံ်က-္အလယပ္ိငုး္ စစတ္မး္ကိ ုေမးလ္၊ စာပံုးမ်ား သို႔မဟုတ ္ဖု
ဖနုး္ျဖင့္ ျဖည့္စြကရ္ပါမည။္ 

လကင္ငး္ ေပးေခ်မႈအတြက္- 
 ေမးခြန္းတုိင္းကုိ ေျဖဆုိပါ၊ 
 ဝင္ေငြ အေထာက္အထား ေပးပါ၊ 
 အေျပာင္းအလဲအားလုံး၏ 
၏ အေထာက္အထား ေပးပါ၊ ႏွင့္ 

 ဤစစ္တမ္းေဖာင္ကုိ လက္မွတ္
တ္ေရးထုိး၍ ျပန္ပို႔ေပးပါ။ 

အလုပအ္ကိငု ္
ရွေိသာ မသိားစ ုအေထာကအ္ပံအ့တြက္- 
 3 ၊ 4 ၊ 5 သုိ႔မဟုတ္ 

12 ေမးခြန္းမ်ားကုိ ေျဖဆုိရန္ မလုိပါ 
 အလုပ္လုပ္သည့္ နာရီခ်ိန္မ်ားႏွင့္ ဝင
ဝင္ေငြအေထာက္အထားကုိ ေပးရမည္။ 

အေျခခ ံအစားအစာအတြက္ - 
 ေမးခြန္းမ်ားကုိ ေျဖဆုိရန္ မလုိပါ 

3 ၊ 4 ၊ 5 သုိ႔မဟုတ္ 12 ။ 
 အေျခခံ အစားအစာကုိသာ သင္ ရရိွလွ်င္၊ ဤစစ္တမ္းအတြက္ ဝ
ဝင္ေငြ အေထာက္အထား ေပးရန္ မလုိပါ။ အက်ိဳးခံစားခြင့္မ်ား တုိးလ
းလာျခင္းအတြက္ ၀င္ေငြ ေလ်ာ့နည္းေၾကာင္း သက္ေသကုိ သင
သင္ ေပးပုိ႔နိုင္သည္။ 

 ဤစစ္တမ္းေဖာင္ကုိ လက္မွတ္ေရးထုိး၍ ျပန္ပို႔ေပးပါ။ 
1.  အမည၊္ လက္ရွ ိေနရပ္လပိ္စာ ႏွင့္ ဆက္သြယရ္မည့္ အခ်ကအ္လက ္
အမည္ ပထမစာလံုး အမည္ ေနာကဆ္ံုးစာလံုး 
            

အသံုးျပဳသူ မွတ္ပုံတင္ (ID) နံပါတ ္
      

သင္ေနထိုင္ေသာ လမ္းလိပ္စာ ၿမိဳ႕ ျပည္နယ ္ ဇစ္ကုဒ္ 
                     

ေမးလလ္ိပ္စာအမွတ္ (မတူပါက) ၿမိဳ႕ ျပည္နယ ္ ဇစ္ကုဒ္ 
                     

မူလ ဖုန္းနံပါတ ္
  ဆလဲ္       အိမ္       မက္ေဆ့ခ်္ 

      

အရံ ဖုန္းနံပါတ္(မ်ား) 
  ဆလဲ္       အိမ္       မက္ေဆ့ခ်္ 

      
2.  သင့္အမိ္သို႔ လူဝင ္သို႔မဟုတ ္လူထြက ္
တစ္စုံတစ္ေယာက္ သင့္အိမ္သုိ႔ အဝင္ သုိ႔မဟုတ္ အထြက္ရိွပါသလား။    ရိွပါသည္ (ေအာက္တြင္ ျပည့္စုံစြာ ေဖာ္ျပပါ)       မရိွပါ  

အမည္ 
ဆက္ႏြယ္ပုံ 
သင္ႏွင့္ 

အိမ္သို႔ ဝငေ္ရာကေ္သာေန႔ 
ဤပုဂၢိဳလ္အတြက ္

အက်ိဳးေက်းဇူးမ်ားကိ ုသ
သင္ လိုခ်င္ပါသလား။ 

အိမ္မွ 
ထြကခ္ြာေသာေန႔ 

                   ဟတု္ပါသည္    မဟတု္ပါ       

                   ဟတု္ပါသည္    မဟတု္ပါ       

3.  ကိယု္ဝနေ္ဆာင ္(အစားအစာ အေထာကအ္ပံအ့တြက ္မလိပုါ) 
လြန္ခဲ့သည့္ ေျခာက္လအတြင္း မည္သူမဆုိ ကုိယ္ဝန္ရရိွခဲ့ပါသလား။  ရိွပါသည္ (ေအာက္တြင္ ျပည့္စုံစြာ ေဖာ္ျပပါ)   မရိွပါ  

အမည္ ေမွ်ာ္လင့္ထားသည့္ ရက ္ ကိုယ္ဝန္ေဆာင္ ေနာက္ဆံုးရက ္

                  

4.  ေငြ အရင္းအျမစမ္်ား (အစားအစာ အေထာကအ္ပံအ့တြက ္ မလိုပါ) 
သင့္အိမ္ေထာင္စုရိွ လူမ်ား၌ ေငြအရင္းအျမစ္ ရိွပါသလား။    ရိွပါသည္ (ေအာက္တြင္ ျပည့္စုံစြာ ေဖာ္ျပပါ)      မရိွပါ  

ပုိင္ရွင္ စစ္ေဆးျခင္း စုေဆာင္းျခင္း စေတာ့ ရွယယ္ာ ဘြန္းစ္ 

      $       $       $       $       

      $       $       $       $       

5.  ေမာ္ေတာ္ယာဥ္မ်ား (အစားအစာ အေထာကအ္ပံအ့တြက ္ မလိုပါ) 
လြန္ခဲ့သည့္ ေျခာက္လအတြင္း တစ္စုံတစ္ဦး ယာဥ္တစ္စီး ရရိွခဲ့ပါသလား။    ရိွပါသည္ (ေအာက္တြင္ ျပည့္စုံစြာ ေဖာ္ျပပါ)       မရိွပါ  

ပုိင္ရွင္ 
ထုတလ္ုပ္သူ (ဥပမာ- 

FORD, DODGE) 
ေမာ္ဒယ္ (ဥပမာ- 
FOCUS, NEON) 

ေမာ္ဒယ္ ခုႏွစ္ (ဥ
(ဥပမာ- 1998 ၊ 

2004) 
လက္ရိွတန္ဖုိး က်န္သည့္ ပမာဏ 

ဒီယာဥ္သည္ 
ငွားရမ္းထားသည့္ ယာဥ္လား။ 

                                     ဟတု္ပါသည္  မဟတု္ပါ 
6.  ဝင္ေငြ / ရပတ္န္႔ခဲသ့ည့္ ဝင္ေငြ 
လြန္ခဲ့ေသာ ေျခာက္လအတြင္း တစ္စံုတစ္ဦး ဝင္ေငြ စတင္ရရိွ သုိ႔မဟုတ္ ရပ္တန္႔ခဲ့ပါသလား။     ရရိွသည္ (ေအာက္တြင္ ျပည့္စံုစြာ ေဖာ္ျပပါ)    မရရိွပါ  
(ဥပမာ-  အလုပ္အကုိင္ အသစ္ / အလုပ္လက္မဲ့ ေလွ်ာ္ေၾကး / လူမႈ လုံျခံဳေရး / L&I အက်ိဳးအျမတ္မ်ား / ကေလး အေထာက္အပ့ံ)  

ဝင္ေငြ ရရိွသူအမည္ 
အလုပ္ရွင္ သို႔မဟုတ ္အျခား ဝင္ေငြ အ

အရင္းအျမစ္ 
ဝင္ေငြ စတင္ရရိွ သို႔မဟုတ ္ရ

ရပ္တန္႔ခဲ့သလား။ 
ဝင္ေငြ စ

စတင္ရရိွသည့္ ရက္စြဲ 
ဝင္ေငြ ရပ္တန္႔ခဲ့သည့္ ရက္စြဲ 

             စတင္ရရိွသည္  ရပ္တန္႔သည္             
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7.  ထ ီသို႔မဟတု ္ေလာင္းကစား အႏုိင္ရရွိျခင္း 

လြန္ခဲ့ေသာ ေျခာက္လအတြင္း တစ္စံုတစ္ဦးသည္ ေဒၚလာ $3,500  သုိ႔မဟုတ္ ထုိထက္ပုိေသာ ထီ
ထီ သုိ႔မဟုတ္ ေလာင္းကစားပြဲမ်ားတြင္ အနုိင္ရရိွခဲ့သလား။  

  ရိွပါသည္ (ေအာက္တြင္ ျပည့္စုံစြာ ေဖာ္ျပပါ)        မရိွပါ  

အႏုိင္ရသူ အမည္ အႏုိင္ရသည့္ ေနရာရင္းျမစ္ 
အႏုိင္ရသည့္ ေငြ ပမာဏ (အ

(အခြန္မေဆာင္မီ) 
လက္ခံရရိွသည့္ ရက္စြဲ 

            $             

8.  ဝင္ေငြ /ကိုယပ္ိုငအ္လုပအ္ကိငု ္ဝငေ္ငြ  

ဝင္ေငြ ရရိွသူအမည္ 
သင္၏ဝင္ေငြကိ ုအ

အတည္ျပဳနုိင္သည့္ အလုပ္ရွ
ရွင္ႏွင့္ ဆကသ္ြယ္ရန္ ပုဂၢိဳလ္ 

အလုပ္ရွင္ ဖုန္းနံပါတ ္

လစာႏႈန္း (ဥပမာ- တစ္နာရီလွ်င္ 
$10/ 

တစ္လလွ်င္ $1,200/ 
တစ္ဘူရွယလ္ွ်င္ $2) 

အပတ္စဥ္ 
အလုပ္လုပ္သ
ည့္ နာရီခ်ိန္ 

ေပးသည့္ ေန႔ရက္မ်ား (ဥပမာ- 
10TH ရက ္ႏွင့္ 25TH ရက္/ 

အျခား ေသာၾကာေန႔တိုင္း၊ အဂ
အဂၤါေန႔တိုင္း/ေန႔စဥ္) 

                  လွ်င္          $                    

                  လွ်င္          $                    

သင္ သုိ႔မဟုတ္ သင့္အိမ္ရိွ အျခားသူတစ္ဦးဦးသည္ မီွခုိမႈမရိွဘ ဲအလုပ္လုပ္ကုိင္ေသာ အရြယ္ေရာက္ၿပီးသူ ျဖစ္၍ အစားအစာ အေ
အေထာက္အပ့ံ ရရိွသူျဖစ္လၽွင္ အလုပ္ခ်ိန္သည္ တစ္ပတ္လၽွင္ နာရီ 20 ေအာက္ ေလ်ာ့နည္းသလား။      ဟုတ္ပါသည္       မဟုတ္ပါ 

9.  သင္တရားဝင္ေပးရန ္လိအုပသ္ည့္ ကေလး အေထာကအ္ပံ ့

တစ္စုံတစ္ဦးသည္ သူတုိ႔၏ ကေလးအေထာက္အပ့ံအမိန္႔စာတြင္ အေျပာင္းအလ ဲရိွသလား။     ရိွပါသည္ 
(ေအာက္တြင္ ျပည့္စုံစြာ ေဖာ္ျပပါ)      မရိွပါ  

ကေလး အေထာက္အပ့ံေပးရန္ တ
တရားဝင္ တာဝန္ရိွေသာသ ူ

အေထာက္အပ့ံ အမိန္႔စာတြင္ 
အက်ံဳးဝင္ေသာ ကေလးအမည္ 

ကေလးအေထာက္အပ့ံအမိန္႔စာ 
တစ္လ ပမာဏ 

သတူို႔ ေပးေသာ တစ္လလွ်င္ 
အေထာက္အပ့ံ ပမာဏ 

            $       $       

10.  အျခား ရငး္ျမစမ္်ားမ ွဝငေ္ငြ 

ဝင္ေငြ ရရိွသူအမည္ 
ဝင္ေငြ အရင္းအျမစ္ (ဥပမာ-  လူမႈ လံုျခံဳေရး / ကေ
ကေလး အေထာက္အပ့ံ / L&I အက်ိဳးအျမတ္မ်ား / 

အလုပ္လက္မဲ ့ေလွ်ာ္ေၾကး) 

အႀကိမ္မည္မွ် 
လက္ခံရရိွခဲ႔သနည္း (ဥပမာ-  

အပတ္စဥ္/လစဥ္) 
တစ္လလွ်င္ ရရိွသည့္ ပမာဏ 

                  $       

                  $       

11.  ငာွးရမး္ / ေပါငႏ္ွ ံ/ အခြန ္ႏငွ့္ မျဖစ္မေန ေပးရမည့္ အခေၾကးေငြ  

ေအာက္ပါ ကုန္က်စရိတ္မ်ား၏ လစဥ ္ပမာဏကို စာရင္းျပဳပါ 
သင္၏ အေပါင္စာခ်ဳပ္ သို႔မဟုတ ္အငွားစာခ်ဳပ္တြင္ 

မပါ၀င္ပါက ေအာက္ပါ ကုန္က်စရိတ္မ်ား၏ ႏစွစ္ဥပ္မာဏကိ ုစာရင္းျပဳပါ 

ေပါင္ႏံွ/ငွားရမ္း- $        
 သင္၏အေပါင္ပစၥည္း / ငွားရမ္းမႈ၏ တစ္စိတ္တစ္ပုိင္းကုိ အျ 
ခားသူ သုိ႔မဟုတ္ ေအဂ်င္စီတစ္ခုမွ ေပးေဆာင္ပါသလား။       

  ဟုတ္ပါသည္       မဟုတ္ပါ 

သူတုိ႔ ဘယ္ေလာက္ ေပးသလ-ဲ $        

သင္ ဘယ္ေလာက္ ေပးသလ-ဲ $        

ေနရာ ငွားရမ္းခ- $        

လုိအပ္ေသာ ငွားရမ္းခ- $        

ေျမအိမ္ရာ အခြန္- $        

အိမ္ရွင္ အာမခံ- $        

အသင္း/ကြန္ဒိုခ- $        

12.  အသံုးစရတိ ္ကုနက္်ေငြ 

အိမ္ငွားခ သုိ႔မဟုတ္ အေပါင္ခံျခင္း မွလြဲ၍ မည္သည့္အသံုးစရိတ္မ်ားကုိ သင့္မိသားစုက ေပးေခ်ရသနည္း။ 

 အပူ (လွ်ပ္စစ္ / ဂတ္စ္)      လွ်ပ္စစ္ (အပူ မဟုတ္)      ေရ      အမ္ိ / ဆဲလ္ဖုန္း      ေရဆုိး     အမိႈက္ 
  လြန္ခဲ့သည့္ 12 လအတြင္း ဝင္ေငြနည္း အိမ္တြင္း စြမ္းအင္အေထာက္အပ့ံ အက္ဥပေဒ (LIHEAA) ေပးေငြကုိ ကၽြနု္ပ္ ရရိွခဲ့သည္။ 
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13.  မဲေပးသ ူမတွ္ပံုတငျ္ခငး္ 

ဌာနအေနျဖင့္ 1993 ခုႏွစ္ အမ်ိဳးသား မဲေပးသူ မွတ္ပုံတင္ ဥပေဒအရ မဲ
မဲေပးသူ မွတ္ပုံတင္ျခင္း ဝန္ေဆာင္မုွမ်ားကုိ ေပးအပ္ထားပါသည္။ အမည္စာရင္းေပးသြင္းရန္ ေလွ်ာက္ထားျခင္း သိ
သုိ႔မဟုတ္ မဲေပးရန္ အမည္စာရင္း ေပးသြင္းမႈအား ျငင္းဆုိျခင္းအတြက္ ယခု ဝန္ေဆာင္မႈမ်ား သုိ႔မဟုတ္ ယခု ေအ
ေအဂ်င္စီက သင့္အားေထာက္ပံ႔ေပးအပ္မည့္ အက်ိဳးခံစားခြင့္ ပမာဏတုိ႔အေပၚ သက္ေရာက္မႈ ရိွမည္မဟုတ္ပါ။  သင္သည္ 
မဲေပးသူ မွတ္ပုံတင္စာရြက္ပံုစံ ျဖည့္စြက္ရန္ အကူအညီလုိလၽွင္၊ ကၽြႏ္ုပ္တုိ႔က သင္ကုိ ကူညီပါမည္။  အကူအညီကုိ ရွာေဖြရန္ သုိ႔မဟုတ္ လ
လက္ခံရန္အတြက္ ဆုံးျဖတ္ျခင္းသည္ သင့္ သေဘာသာ ျဖစ္ပါသည္။  မဲေပးသူ မွတ္ပုံတင္ စာရြက္ကုိ ပုဂၢလိက အေ
အေနျဖင့္လည္း ျဖည့္သြင္းႏိုင္ပါသည္။ သင္၏ မဲေပးရန္ အမ
အမည္စာရင္းေပးသြင္းရန္၊ မဲေပးရန္ အမည္စာရင္း ေပးသြင္းမႈအား ျငင္းဆုိရန္၊ မွတ္ပုံတင္ျခင္း သိ
သုိ႔မဟုတ္ မတင္ျခင္းႏွင့္ ပတ္သက္သည့္ သင္၏ ကုိယ္ေရးကုိယ္တာအခြင့္အေရး သုိ႔မဟုတ္ သင္ ႏွစ္သက္သည့္ ႏိ
ႏုိင္ငံေရးပါတီ သုိ႔မဟုတ္ အျခားေသာ ႏုိင္ငံေရးပါတီမ်ားအား ေရြးခ်ယ္ျခင္းဆုိင္ရာ ကုိယ္ပုိင္အခြင့္အေရးအား တစ
တစ္စုံတစ္ဦးက ၾကားဝင္ စြက္ဖက္ေနသည္ဟု ယူဆပါက သင့္အေနျဖင့္ ေအာက္ေဖာ္ျပပါ ေနရာသုိ႔ တုိင္ၾကားစာ ေပးပုိ႔ႏုိင္ပါသည္- ဝါရွင္တန္ 
ျပည္နယ္ ေရြးေကာက္ပြဲရုံး PO Box 40229, Olympia WA 98504-0229 (1-800-448-4881) 

သင့္အေနျဖင့္ မဲေပးရန္ မွတ္ပုံတင္လုိပါလား သုိ႔မဟုတ္ သင္၏ မဲေပးသူ မွတ္ပုံတင္ျခင္းကုိ အဆင့္ျမႇင့္တင္လုိပါသလား။   ဟုတ္ပါသည္     
  မဟုတ္ပါ 

14.  လက္မတွ ္ႏငွ့္ ရက္စြ ဲ

ဤေဖာင္ပံုစံကုိ လက္မွတ္ထုိးျခင္းအားျဖင့္ ဤစာရြက္စာတမ္းတြင္ ကၽ
ကၽြနု္ပ္ ေပးခဲ့ေသာ သတင္းအခ်က္အလက္မ်ားသည္ တိက်၊ မွန္ကန္ၿပီး ကၽြနု္ပ္သိသမၽွ အေကာင္းဆံုးကုိ ေဖာ္ျပပါသည္။  ဤေ
ဤေဖာင္ပံုစံေပၚတြင္ ကၽြနု္ပ္ေပးေသာ သတင္းအခ်က္အလက္သည္ ကၽြနု္ပ္၏ အက်ိဳးအျမတ္မ်ားကုိ ရပ္တန႔္ေစနုိင္သည္ သိ
သုိ႔မဟုတ္ ေလၽွာ့ခ်နုိင္သည္ကုိ ကၽြနု္ပ္သိသည္။  ရည္ရြယ္ခ်က္ရိွရိွ မွားယြင္းေသာ ထုတ္ျပန္ခ်က္ ထုတ္ျပန္ျခင္း သုိ႔မဟုတ္ ကၽ
ကၽြနု္ပ္တင္ျပသင့္သည့္ သတင္းကုိ အစီရင္ခံရန္ ပ်က္ကြက္ျခင္းအားျဖင့္ ေငြေၾကး သုိ႔မဟုတ္ အစားအစာ သက္သာခြင့္မ်ားကုိ မမ
မမွန္ကန္စြာ လက္ခံျခင္းသည္ ရာဇ၀တ္မႈတစ္ခုျဖစ္ေၾကာင္း ကၽြနု္ပ္ သိပါသည္။  ကၽြနု္ပ္သိေသာ သတင္းအခ်က္အလက္ကုိ မမ
မမွန္မကန္ ေပးပုိ႔မိလၽွင္ ကၽြနု္ပ္သည္ ရာဇ၀တ္မႈျဖင့္ တရားစြဲဆုိ ခံရနုိင္သည္ကုိ နားလည္ပါသည္။  အစားအစာ အေ
အေထာက္အပ့ံစည္းမ်ဥ္းမ်ားကုိ ရည္ရြယ္ခ်က္ရိွရိွ ခ်ိဳးေဖာက္ျခင္းအတြက္ အရည္အခ်င္း မျပည့္မီျခင္း၊ ဒဏ္ေငြ သိ
သုိ႔မဟုတ္ ေထာင္ဒဏ္ အပါအဝင္ ျပစ္ဒဏ္မ်ားကုိ ကၽြႏ္ုပ္ နာ
နားလည္ပါသည္။  ကၽြနု္ပ္သည္ ေငြေၾကး သုိ႔မဟုတ္ အစားအစာ အေထာက္အပ့ံအတြက္ ကၽြနု္ပ္၏ အက်ိဳးခံစားခြင့္မ်ားကုိ တိ
တုိးျမႇင့္ေပးသည့္ ၀င္ေငြအေျပာင္းအလဲ၏ အေထာက္အထားကုိ မျပပါက ကၽြနု္ပ္၏ အက်ိဳးခံစားခြင့္မ်ားကုိ ဆံ
ဆုံးျဖတ္ရန္အတြက္ ေျပာင္းလဲမႈမ်ားကုိ အသံုးမျပဳေၾကာင္း နားလည္ပါသည္။ 

အိမ္ ဦးစီးမွဴး သို႔မဟတု္ တရားဝင္ ကိယု္စားလယွ ္လက္မွတ ္ ရက္စြဲ 
      

 


